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36．遺伝子組み換えヒトエリスロポエチン製剤のヒト白血
球サブセットに対する影響
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エリスロポエチン (EPO)は赤芽球などの細胞の増殖を
刺激するが,他の細胞,特に免疫細胞への影響は明らかに
なっていない.そこで,遺伝子組み換えヒトエリスロポエ
チン (rHuEPO)を投与した患者の末梢血白血球を分析し,
ヒト免疫系への影響を検討した.群馬大学医学部附属病院
において自己血貯血を行い,同意を得られた患者109名を
rHuEPO投与群と非投与群に分け,骨髄系樹状細胞
(mDC),形質細胞様樹状細胞(pDC),CD4＋T細胞,CD8＋
T細胞,NK細胞,B細胞,単球,好中球の投与(貯血)前後に
おける変化を比較した.投与群でNK細胞,CD8＋T細胞,
B細胞の有意な減少が認められたが,非投与群ではこれら
の細胞の変化は認められなかった.また投与群ではナイー
ブB細胞とメモリーB細胞の有意な減少が認められた.免
疫細胞はサイトカインを含む様々な要因によって制御され
ており,rHuEPOがどのような機序で免疫細胞に影響を及
ぼすか今後検証する.
37．IL-10RB KK型は,特発性血小板減少性紫斑病（ITP）
の重症度に影響する
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【背 景】 特発性血小板減少性紫斑病 (ITP)はTh1優位
の 自己免疫性の血小板減少症で,IL-10等のサイトカイン
の遺伝子多型との関連が報告されている.今回,我々はIL-
10RB K47E遺伝子多型を解析し,ITPとの関連を検討し
た.【対象と方法】 ITP患者134名と健常者207名を対
象とし,遺伝型は,PCR-RFLP法で決定した.【結 果】
ITP患者と健常者の遺伝子型頻度に有意差は認められな
かった.ITP患者の病態における関連を検討したところ,低
活性型のKK型は,高活性型のEE型に比べて,全経過中
の血小板数最低値が有意に低かった(1.41×10?/μL vs.2.41×
10?/μL,p＝0.039).また,高活性型のEE型が他の遺伝子型
と比較して,PSLの治療を受けた患者が有意に低かった
(50.0％ vs.72.2％,p＝0.022).【考察・結論】 IL-10RBの
遺伝子多型は,ITPの発症には影響しないが,低活性型の
KK型で重症かつ治療が必要なITPが多かった.
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